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RESUMO

Objetivo: Descrever a trajetoria para a implementa¢do de um Programa de Navegagio para pacientes submetidos a cirurgia complexa de coluna. Método: Estudo
descritivo, do tipo relato de experiéncia, realizado em um hospital de grande porte localizado no Sul do Brasil. Resultados: A implementagdo ocorreu entre
setembro de 2023 e fevereiro de 2024. A trajetoria incluiu a estruturagio de fluxos, a capacitagdo da enfermeira navegadora e a adesdo a politica institucional.
Estratégias centrais envolveram a realizagdo de boards multidisciplinares para a individualizagdo do cuidado dos pacientes. Observou-se melhor reabilitagdo,
controle da dor e redugdo de complicagdes pos-operatorias. A detec¢do precoce de riscos aumentou a percepgao de seguranga dos pacientes navegados. Conclusao:
A implementagdo do Programa de Navegagdo em cirurgias complexas de coluna consolidou-se como uma estratégia eficaz na organizagéo do cuidado e na
seguranga do paciente perioperatorio. A experiéncia demonstra que o protagonismo do enfermeiro, aliado as competéncias gerenciais e clinicas, ¢ o elemento-chave
para a sustentabilidade do programa e para uma assisténcia integrada, centrada na individualidade do paciente. O modelo revela-se aplicavel e inspirador para o
desenvolvimento de novas iniciativas em linhas de cuidado de alta complexidade.

Descritores: Navegacdo de Pacientes; Enfermeiros; Programa; Procedimentos Cirurgicos Operatérios; Procedimentos Ortopédicos.

ABSTRACT

Objective: To describe the trajectory for the implementation of a Navigation Program for patients undergoing complex spinal surgery. Method: Descriptive
study, an experience report, carried out in a large hospital located in Southern Brazil. Results: Implementation took place between September 2023 and February
2024. The trajectory included the structuring of workflows, training of the navigator nurse, and adherence to institutional policy. Central strategies involved
conducting multidisciplinary boards for the individualization of patient care. We observed improved rehabilitation, pain control, and reduction of postoperative
complications. Early detection of risks increased the perception of safety among navigated patients. Conclusion: The implementation of the Navigation Program
in complex spinal surgeries has proven to be an effective strategy in organizing care and ensuring perioperative patient safety. The experience demonstrates that
the nurse’s leadership, combined with managerial and clinical competencies, is the key element for the program’s sustainability and for integrated care centered on
the patient’s individuality. The model proves to be applicable and inspiring for the development of new initiatives in highly complex care pathways.
Descriptors: Patient Navigation; Nurses; Program; Surgical Procedures; Orthopedic Procedures.

RESUMEN

Objetivo: Describir la trayectoria para la implementacion de un Programa de Navegacion para pacientes sometidos a cirugia compleja de columna. Método:
Estudio descriptivo, de tipo relato de experiencia, realizado en un hospital de gran capacidad ubicado en el sur de Brasil. Resultados: La implementacion se llevo
a cabo entre septiembre de 2023 y febrero de 2024. La trayectoria incluy6 la estructuracion de flujos, la capacitacion de la enfermera navegadora y la adhesion a la
politica institucional. Las estrategias centrales involucraron la realizacion de boards multidisciplinarios para la individualizacion del cuidado de los pacientes. Se
observo una mejor rehabilitacion, control del dolor y reduccion de las complicaciones posoperatorias. La deteccion precoz de riesgos aument6 la percepcion
de seguridad de los pacientes incluidos en el programa de navegacion. Conclusién: La implementacion del Programa de Navegacion en cirugias complejas de
columna se consoliddé como una estrategia eficaz en la organizacion del cuidado y en la seguridad del paciente perioperatorio. La experiencia demuestra que el
protagonismo del enfermero, aliado a las competencias gerenciales y clinicas, constituye el elemento clave para la sostenibilidad del programa y para una atencion
integrada, centrada en la individualidad del paciente. El modelo se muestra aplicable e inspirador para el desarrollo de nuevas iniciativas en lineas de cuidado de
alta complejidad.

Descriptores: Navegacion de Pacientes; Enfermeros; Programa; Procedimientos Quirtrgicos Operativos; Procedimientos Ortopédicos.
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O que ja se sabe:

* Procedimentos de grande porte, como cirurgia complexa de
coluna, envolvem processos complexos que incluem desde a
gestdo de materiais especiais até o manejo clinico rigoroso,
podendo gerar falhas de comunicagéo e atrasos no fluxo
cirtirgico.

* A literatura internacional e os estudos nacionais comprovam
que a navegac¢do de pacientes reduz barreiras assistenciais,
diminui o tempo de espera para o tratamento e melhora a
satisfagdo do paciente através de um cuidado coordenado.

+ A navegagio de pacientes ¢ reconhecida como uma compe-
téncia do enfermeiro no Brasil, consolidada pela Resolugao
COFENn°735/2024, que define as atribuigdes do enfermeiro
navegador na gestdo da jornada do paciente em diferentes
linhas de cuidado.

O que este artigo acrescenta:

* O relato descreve a aplicacdo pratica da navegagdo em uma
linha de cuidado ndo oncoldgica, demonstrando a versatili-
dade do modelo e a sua capacidade de otimizar desfechos
em especialidades cirurgicas de alta complexidade.

O estudo detalha o uso de reunides multidisciplinares como
ferramenta central de gestdo, permitindo a individualizagdo
do plano de cuidados para casos complexos e a antecipagdo
de riscos operatorios.

» O artigo evidencia que a atuag@o do enfermeiro navegador
ndo apenas melhora indicadores clinicos, mas também ga-
rante a sustentabilidade do programa através da fluidez dos
processos institucionais e do seu protagonismo na gestdo do
cuidado.

INTRODUCAO

A navegacdo de pacientes ¢ utilizada internacional-
mente para obter um melhor desfecho clinico. Trata-se
de uma pratica baseada em evidéncia desenvolvida nos
Estados Unidos, em 1990, pelo médico Harold Freeman
no Hospital, Harlem, em Nova York(l?. Ademais, tem
como defini¢do ser um processo sistematizado que avalia
as necessidades do paciente, realizando o planejamento e a
implementagdo de agdes para promover um cuidado focado
em auxiliar os pacientes a superar barreiras que dificultam
seu acesso a assisténcia a saude. Esse processo ¢ realizado
por um profissional denominado navegador de pacientes,
muitas vezes enfermeiros®.

Considerada recente na América Latina, o primeiro es-
tudo publicado na lingua portuguesa foi apenas em 2018.
Um Programa de Navegacao de pacientes com cancer de
cabeca e pescoco foi estruturado para a realidade brasileira,
juntamente com a Escala de Avaliagdo de Necessidade
de Navegacao (EANN), e teve seu primeiro artigo publi-
cado em 2020, Por meio da aprovagdo da Lei n° 14.450,
de setembro de 2022, que criou o “Programa Nacional
de Navegacgdo de Pacientes para Pessoas com Neoplasia
Maligna de Mama”, a navegacdo de pacientes teve a sua
regulamentagao®. A Lei n® 14.758, de 19 de dezembro de
2023, instituiu a Politica Nacional de Preveng¢ao e Controle
do Cancer no ambito do Sistema Unico de Satide (SUS) e
o Programa Nacional de Navegacdo da Pessoa com Diag-
noéstico de Cancer, abrangendo a navegacao para diferentes
tipos de cancer®e, em 4 de fevereiro de 2025, foi publi-
cada a Portaria GM/MS N° 6.592, ampliando a navegagao
para pacientes com suspeita de cancer e ndo apenas os ja
diagnosticados, isso no &mbito do SUS().

Acresce que a dor na coluna € usual e acomete a maioria
das pessoas em algum momento de suas vidas, tornando-se
um problema de satde frequente®”. De acordo com o
Ministério da Saude, a dor é uma sensacao desagradavel,
que surge de um dano real aos tecidos ou da ameaga de um
possivel dano, considerada subjetiva, pois pode ser tanto
fisica quanto emocional, além de mostrar-se particular para
cada individuo baseada em vivéncias anteriores!?. A dor
na coluna é uma das principais causas de afastamento la-
boral, incapacidade e causa da reducdo da funcionalidade,
justamente por gerar uma diminui¢io da mobilidade®?).

Sendo assim, a dor cronica de coluna deve ser monitorada,
pois além de ser um problema de satide, influencia negati-
vamente no trabalho, na economia, na qualidade de vida e
nos servicos de saude(!D.

A depender do diagndstico, o paciente podera ser di-
recionado ao tratamento conservador, com modificacdo
no estilo de vida, fisioterapia e uso de medicamentos, en-
tretanto quando esse tratamento ndo demonstra resultados
significativos, causando dor cronica, ou quando ha um défi-
cit neuroldgico progressivo, a abordagem cirfirgica torna-se
uma op¢io®!?). Por conseguinte, a cirurgia de coluna apre-
senta diferentes tipos de abordagens e diferentes graus de
invasividade, podendo ir de cirurgias simples até cirurgias
de grande complexidade(!®). A artrodese, procedimento
ciriirgico que objetiva estabilizar segmentos da coluna ver-
tebral através da fusdo de duas ou mais vértebras, tem o
registro de 98.798 cirurgias realizadas pelo SUS, entre 2015
e 202419 Dentre as artrodeses, existem aquelas que s3o
consideradas cirurgias complexas, mas a literatura ndo traz
um numero exato de quantas sejam.

Ademais, estudos apontam que pacientes submetidos
as cirurgias minimamente invasivas apresentam menos dor
no pds-operatorio imediato e uma recuperagdo da mobili-
dade mais rapida’>. Considerando a complexidade das
cirurgias de coluna, é importante que o paciente receba
orientagdes e acompanhamentos adequados para a sua me-
lhor recuperagao, independentemente do tipo de abordagem
cirurgica a que ele tenha sido submetido.

Na busca realizada sobre a navegacdo de pacientes
submetidos a cirurgia de coluna, foi encontrado apenas
um estudo publicado em 2021, nos Estados Unidos, que
aborda brevemente a navegagdo de pacientes submetidos
a esse tipo de cirurgia, ndo tendo como foco o paciente
oncoldgico'®). Tendo em vista que a navegacio de pacien-
tes foi implementada no Brasil, mesmo tendo o seu foco
em pacientes oncologicos, observou-se a necessidade da
navegacdo de pacientes submetidos a cirurgia complexa
de coluna, devido a necessidade de entender o paciente
como um todo, disponibilizando um pré e pos-operatorio
adequados e individualizados, possibilitando a rapida re-
cuperagdo para o retorno laboral em tempo adequado(!”.
Com isso, o objetivo deste artigo € descrever a trajetoria
para a implementacdo de um Programa de Navegagio para
pacientes submetidos a cirurgia complexa de coluna.
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METODO

Trata-se de estudo descritivo, do tipo relato de experi-
éncia, apresentando uma experiéncia vivenciada expressa
de forma escrita'®. O campo de aciio foi um hospital de
grande porte, localizado em Porto Alegre, Rio Grande do
Sul, Brasil, o qual atende pacientes do Sistema Unico de
Saude, Sistema de Satide Complementar e privados. A
implementagdo do Programa de Navegacdo de pacientes
submetidos a cirurgia complexa de coluna foi desenvol-
vida no periodo de setembro de 2023 e fevereiro de 2024,
mantendo continuidade até os dias atuais.

O presente estudo descreve a experiéncia profissional
de uma das autoras deste artigo. Os resultados estdo descri-
tos em etapas, mantendo a ordem cronologica dos aconteci-
mentos e respeitando a descri¢do de processos e fluxos de
trabalho. Por se tratar de um relato de experi€ncia profis-
sional, que ndo envolveu coleta direta de dados com seres
humanos para fins de pesquisa, intervengao ou exposi¢ao
de informagdes identificaveis de participantes, a submis-
sdo a0 Comité de Etica em Pesquisa foi dispensada, em
conformidade com o previsto na Resolugdo CNS n° 510,
de 7 de abril de 201619,

RESULTADOS

O processo de implementag@o da navegagdo de paci-
entes submetidos a cirurgia complexa de coluna ocorreu
em um hospital em que a navegacdo de pacientes ¢ uma
realidade desde 2022, com programas direcionados para
linhas de cuidado oncoldgicas, sendo eles: cancer de mama,
pulmao, prostata, hepatocarcinoma e pacientes oncologicos
em tratamento quimioterapico. Com isso, 0os programas
de navegacdo de pacientes nas unidades da institui¢ao hos-
pitalar deveriam seguir a estrutura basica da politica do
Programa de Navegacdo Institucional, conforme apresen-
tada na Figura 1.

Programa de Navegacao Instucional

Utilizar paraa -
programasde 1 (57 estruturacio do (fj)a

navegacéo programa o ciclo de
Adaptagio do
processo de
navegacéo de
acordo com a

estruturados por desenvolvimetno
linhas de cuidado. adaptado por

Pautasso (2018).
necessidade do
paciemte.

Utilizar a Escala de

L 0 Navegacio
N‘““?ffz "Z o) presencial e por Lgfo
L i G telenfermagem. |

Navegagdo (EANN).

Figura 1 - Programa de Navegacao Institucional. Porto
Alegre, RS, Brasil, 2025
Fonte: elaborado pelas autoras, 2025.

Além de seguir a politica basica institucional, o Pro-
grama de Navegagdo deveria seguir o processo de navega-
¢do, que consiste em: avaliacao de necessidades do paci-
ente; elaboragdo do plano de navegagao; implementacao
do plano de navegagdo; acompanhamento; reavaliagdo de
necessidades com ajustes do plano; e alta do programa de
navegagdo. Dessa forma, existia uma base para implemen-
tar a navegagdo para os pacientes de cirurgias complexas

de coluna®?,

Foram definidos os seguintes critérios para a inclusao
dos pacientes no programa de navegagio: pacientes elegi-
veis para realizagdo de procedimentos cirurgicos comple-
xos de coluna e com todo o tratamento sendo realizado na
institui¢do em que a navegagao aconteceria. Como procedi-
mentos complexos de coluna foram considerados: cirurgias
de trés ou mais niveis de fusdo, deformidades de coluna
(cirurgia de reconstrugdo), tumores, miclopatias graves
(mJOA > 12), comorbidades significativas ou casos que o
cirurgido considerasse complexos.

Além disso, definiu-se que para a avaliacdo dos pacien-
tes em relagdo a necessidade de navegagao seria utilizada
a EANN, instrumento que permite classificar pacientes em
niveis de navegacao, a partir de seis critérios biopsicosso-
ciais e culturais que indicam maior ou menor necessidade
de acompanhamento®. Aplicada pela enfermeira navega-
dora no primeiro atendimento dos pacientes submetidos a
cirurgia complexa de coluna, o seu objetivo ¢ identificar a
necessidade real de suporte recomendado, fundamentando
a elaboracdo do plano de navegagdo individualizado pelo
enfermeiro navegador™.

Vale ressaltar que a enfermeira navegadora responsavel
por esses pacientes foi submetida a uma formagao instituci-
onal antes de iniciar sua atuagdo neste programa. Nesse sen-
tido, a capacitagdo ocorreu de forma gradual, combinando
momentos tedricos e praticos, visto que a profissional ndo
possuia experiéncia pratica nessa area. Assim, na etapa
teorica, foram abordados os principios da navegacao de pa-
cientes, as atribuigdes do enfermeiro navegador e o uso dos
instrumentos do programa no processo de navegacdo. Em
seguida, a etapa pratica foi realizada por meio do acompa-
nhamento direto de uma enfermeira navegadora ja atuante
nos programas das linhas oncoldgicas, em atividades de
campo, durante 30 dias. Isso permitiu maior familiaridade
com a rotina assistencial e favoreceu a consolidagido do
aprendizado na pratica.

O desenvolvimento do Programa de Navegagao para
esse publico levou em consideracdo a necessidade de fi-
delizar os pacientes atendidos através dos convénios de
satude e de igualar o atendimento para os pacientes atendi-
dos pelo SUS. Além disso, a neurocirurgia, na qual estao
alocadas as cirurgias de coluna, ¢ uma das linhas dos cuida-
dos estratégicos da institui¢do, incluida no monitoramento
de desfechos.

Ainda, para uma melhor discussdo desses casos,
criaram-se os boards para casos complexos, desenvolvi-
dos a partir da necessidade de melhorar os desfechos das
cirurgias complexas de coluna realizadas no hospital em
questdo. Os boards consistem em reunides que ocorrem
com certa regularidade, com o objetivo de definir a melhor
estratégia de tratamento para o paciente. Nesses encontros,
especialistas de diversas areas da satide analisam o quadro
clinico levando em consideragao cada particularidade. A
abordagem multidisciplinar € essencial, especialmente para
casos complexos que nao se alinham aos protocolos padrao.
Por meio dessa discussdo, o grupo consegue determinar um
curso de a¢do mais eficaz e personalizar o tratamento, otimi-
zando a combinagdo de intervengdes, sempre em respeito
a0 histdrico e as escolhas individuais do paciente®!.

Os boards, desenvolvidos para os casos complexos
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de coluna, contavam com um grupo multidisciplinar com-
posto por médicos especialistas em dor, anestesistas, in-
fectologistas, clinicos gerais, neurocirurgides, enfermeiros,
fisioterapeutas e assistentes sociais. As reunides eram re-
alizadas mensalmente, tendo sua primeira reunido em 21
de setembro de 2023, cada uma com duragdo média de
50 minutos, em que eram discutidos os casos complexos
de coluna, realizando, assim, uma avaliagdo multidiscipli-
nar sobre os riscos da cirurgia, revisdo do plano cirtirgico,
cuidados perioperatorios, manejo multidisciplinar antes da
internacao e discussdo dos desfechos de casos que foram
operados no més anterior. Os boards foram realizados com
a periodicidade de uma reunido por més, sendo a ultima
reunido realizada em 29 de fevereiro de 2024. Por fim,
foram discutidos 24 casos complexos de coluna.

Concomitante com os boards, ocorreram reunides para
estruturagdo do programa, conforme apresentado na Figura
2. A primeira reunido consistiu em uma organizacdo geral
do programa e a defini¢do das proximas reunides. Dentre
as atividades do treinamento, definidas na segunda reunido,
estava incluso o acompanhamento da enfermeira, junto dos
neurocirurgides e dos residentes, nas consultas ambulatori-
ais e nas visitas no pds-operatdrio, tanto nas unidades de
internagdo quanto nas UTIs, para que fossem realizadas
discussoes de casos. Esse treinamento ocorreu durante o
meés de outubro do ano de 2023. Na terceira reunido foi de-
senvolvido um flayer sobre os cuidados no pos-operatorio
e houve a discussao sobre o protocolo de dor.

Ja na quarta reunido, ocorreu a primeira discussao sobre
as complicac¢des decorrentes das cirurgias complexas de
coluna, na qual foi discutida a importancia do acompanha-
mento sistematico das possiveis complicagdes, a necessi-
dade do manejo adequado dos sintomas ¢ a da avaliagdo
precoce desses eventos, com foco em reduzir riscos e favo-
recer intervencdes para desfechos oportunos. Destacou-se,
ainda, o papel e a importancia da enfermeira navegadora
nesse processo, evidenciando os beneficios do seu acom-
panhamento continuo para a seguranga do paciente, a iden-
tificacdo precoce de intercorréncias e a qualificacdo do
cuidado ao longo do p6s-operatorio, principalmente. Nesse
momento também foi alinhado como seria o fluxo de ali-
mentagdo de informagdes no REDCap, plataforma digital
para coleta, gerenciamento e disseminagdo de dados de
pesquisas. Essa plataforma contém as informacdes sobre
as complicagdes que poderiam ocorrer em trés momentos:
transoperatorio; durante a internagdo hospitalar, compreen-
dida como o periodo apds a cirurgia até o momento da alta
hospitalar; e do momento da alta hospitalar até trés meses
apos essa.

Por fim, na quinta reunido, em que foram discutidos
aspectos relacionados ao cuidado e integracao da equipe
multidisciplinar, ficou acordado que a enfermeira sinali-
zaria para o fisioterapeuta os pacientes que necessitassem
de avaliacdo. Dessa forma, os pacientes teriam um enca-
minhamento precoce para o preparo da sua reabilitacao
pos-operatoria.

Ap0s a realizag@o das reunides de alinhamento e de
planejamento, a inclusdo dos pacientes no Programa de
Navegacdo e o fluxo da navegacdo seguiram conforme
apresentado na Figura 3. O fluxo de navegacdo consiste
em seis etapas, sendo elas: a sinalizagdo pelo médico assis-

tente sobre um possivel paciente a ser navegado; o primeiro
contato da EN com o paciente sinalizado pelo médico, com
o intuito de conhecer e avaliar a necessidade ou ndo de
navegacdo; aplicagao da escala EANN, quando o procedi-
mento cirirgico esta agendado, e a inclus@o definitiva do
paciente na linha de cuidado; efetivamente, a navegacao
do paciente, tanto antes quanto apds a cirurgia; o paciente
recebe alta hospitalar pela equipe médica e segue no Pro-
grama de Navegagdo; e, por fim, a alta do Programa de
Navegagdo pela enfermeira navegadora, o que varia de
tempo conforme a necessidade individual de cada paciente.

o ¢

5 de dezembro
Organizagao do fluxo de
avaliagao dos pacientes.

REUNIOES PARA
ESTRUTURAGAO DO
PROGRAMA

24 de outubro
Alinhamento sobre fluxo
de alimentagao de
informagoes do REDCap

17 de outubro
Elaboragao de flayers
sobre cuidados pos

operatorios.

10 de outubro
Organizagéo do
cronograma de

treinamento para a

enfermeira

6 de outubro
Primeira reuniao:

estruturagao do
programa.

Todas as reunioes ocorreram no ano de 2023

Figura 2 - Cronologia das Reunides de Estruturacdo do
Programa de Navegagdo. Porto Alegre, RS, Brasil, 2025
Fonte: elaborado pelas autoras, 2025.

MEDICO SINALIZA A POTENCIAL INCLUSAO
DE UM PACIENTE NA LINHA DE NAVEGAGAO

FLUXO DE NAVEGAGAO DO
PACIENTE SUBMETIDO A

a
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a
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@ QUANDO A CIRURGIA ESTA AGENDADA E CONFIRMADA
a
NAVEGAGAO ATIVA
antes e apés o procedimento
EM MEDIA DE 8 A 10 CONSULTAS
a
|-—_.\V! ALTA HOSPIALAR

ALTA DO PROGRAMA DE NAVEGAGAO

Figura 3 - Fluxo do Programa de Navegacdo do paciente
submetido a cirurgia complexa de coluna. Porto Alegre,
RS, Brasil, 2025

Fonte: elaborado pelas autoras, 2025.

Com a implementagdo da navegagao para pacientes
submetidos a cirurgia complexa de coluna, foi possivel
observar uma melhor reabilitagdo dos pacientes no pos-
operatorio, reduzir complica¢des, melhorar o controle da
dor e detectar riscos de maneira precoce. Dessa forma, o
enfermeiro pode auxiliar o paciente em tomadas de deci-
soes, o que reduziu as idas as emergéncias, gerando maior
sensagdo de seguranga e confianga.

DISCUSSAO

Um estudo recente demonstrou que areas distintas da
oncologia também estdo realizando a navegagio de pacien-
tes, como no caso de pacientes com doengas cronicas trans-
missiveis (HCV e HIV+), doengas cronicas ndo transmis-
siveis (diabéticos, doenga inflamatéria intestinal e outras
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doencas cronicas complexas) e transi¢do de cuidados®>23).
Logo, a inclusiao do Programa de Navegacdo para pacientes
submetidos a cirurgia complexa de coluna ¢ um investi-
mento promissor para a institui¢ao, tendo em vista que a
navegagao tem por objetivo diminuir ou até mesmo elimi-
nar as incoeréncias ao acesso e aos tratamentos. Através da
equipe multidisciplinar, o paciente recebe um olhar mais
critico e individualizado, possibilitando identificar as difi-
culdades que estavam enfrentando.

Com a estruturagdo do programa de navegagao, o foco
assistencial foi direcionado para o aprimoramento da qua-
lidade do cuidado, garantindo o acolhimento efetivo e o
suporte integral ao longo de todo o percurso terapéutico do
paciente. A estruturagdo do programa alinha-se a literatura,
que indica a necessidade de estabelecer politicas, procedi-
mentos, diretrizes e processos para garantir a formalizagdo
e a eficacia do Programa de Navegagao nas instituicdes
de satide®. O Programa de Navegagio de pacientes ci-
rargicos de coluna pode ser um impulso para que outros
programas sejam criados e desenvolvidos. A navegacdo
de pacientes, em diferentes areas e especialidades da sa-
ude, pode proporcionar diversos beneficios ao paciente e a
instituicdo de saude, por esse motivo, a implementacdo da
mesma e o desenvolvimento de estudos sobre a tematica
devem continuar.

Acresce que a navegagdo de pacientes pode ser feita
por qualquer profissional e até por pessoas leigas, mas ¢ de
suma importancia que o navegador seja alguém capacitado
e que tenha perfil adequado para lidar com as demandas e as
responsabilidades que esse cargo exige'>>. Vale ressaltar
que a navegagdo de pacientes, tendo o enfermeiro como o
navegador principal, demonstrou uma eficacia no cuidado
e na assisténcia prestada ao paciente, tornando esse atendi-
mento individualizado e coordenado, garantindo que cada
peculiaridade e necessidade sejam atendidas e valorizadas.
Dessa forma, obtendo resultados positivos para aqueles
pacientes incluidos no programa de navegagao, vindo ao
encontro do que afirma a literatura ao evidenciar que o Pro-
grama de Navegacdo, tendo o enfermeiro como lideranca,
estd em ascensido®®).

Por conseguinte, o enfermeiro navegador é o profis-
sional que esta em contato constante com o paciente, €
ele quem faz o contato multidisciplinar com os outros pro-
fissionais das areas da satide, proporcionando um efetivo
gerenciamento da assisténcia em todas as fases do cuidado
com o paciente®evidenciando, assim, o protagonismo e
a necessidade de o enfermeiro navegador ser capacitado
¢ dominar a linha de cuidado do Programa de Navegagdo
em que atua. Nesse sentido, a resolu¢do do COFEN n° 735,
de 17 de janeiro de 202427, normatiza a atuacio do enfer-
meiro navegador e apresenta como obrigatéria a atuagao
de no minimo trés anos de experiéncia na area que ira atuar
como navegador, assim como a conclusdo da residéncia,
especializag¢@o ou pos-graduacdo na area.

O Programa de Navegacdo se adapta a realidade de
cada servico de satide e em sua maioria sao divididos por
linhas de cuidado ou por doengas especificas®®, o que re-
forca a necessidade de o enfermeiro navegador receber o
treinamento de como realizar a navegacdo de pacientes,
tal qual ter o conhecimento necessario da linha em que ird
atuar como navegador.

A utilizag@o da escala EANN para avaliar a necessi-
dade de navegacdo dos pacientes, aplicada pelo enfermeiro
navegador, possibilitou identificar as principais barreiras
enfrentadas pelos pacientes. Dessa forma, essas podem ser
discutidas com a equipe multiprofissional, a fim de encon-
trar meios de minimiza-las, possibilitando que a educagio
em saude seja praticada com os pacientes de forma indivi-
dualiza. Como trazido na literatura, a navegacao realizada
pelo enfermeiro ocorre de forma diversificada, integrada e
complexa, demonstrando a capacidade e potencialidade da
navegacao realizada por esse profissional®®.

Além disso, a literatura apresenta que pacientes nave-
gados demonstram menor ansiedade, melhor controle dos
sintomas, melhora no cuidado e na qualidade de vida ®®, o
que vem ao encontro do que foi observado durante a imple-
mentagdo da navegacao, como um melhor planejamento do
pré-operatorio, redugdo de complica¢des no pds-operatorio
e detecgdo precoce de riscos.

Como limitagdo deste estudo, salienta-se o fato de ser
o relato de um caso especifico, ocorrido em um hospital de
grande porte, em que a navegacao de pacientes foi imple-
mentada anteriormente dentro de outras linhas de cuidado.
Assim, entende-se que esses fatos dificultam a implemen-
tagdo do programa para realidades institucionais distintas,
principalmente naquelas em que a Navegacdo de Pacientes
ndo existe, ndo ha um espago apropriado e nem uma equipe
experiente nesse cuidado. Entretando, acredita-se na ino-
vagdo do estudo e no seu potencial de incentivar que novos
Programas sejam implementados, tendo o enfermeiro como
protagonista nessa area de atuagdo promissora.

CONCLUSAO

Em sintese, a experiéncia relatada descreveu a trajeto-
ria para a implementag@o de um Programa de Navegacao
para paciente submetidos a cirurgia complexa de coluna. O
processo durou em torno de seis meses, tendo a enfermeira
navegadora como a protagonista das atividades realizadas e
contando com o apoio da equipe multidisciplinar. Os resul-
tados indicam beneficios relacionadas ao melhor controle
da dor e a diminui¢do de complicagdes pds-operatorias

Evidenciou-se que a existéncia prévia de uma cultura
institucional de navegagdo para outras linhas de cuidado
favoreceu a fluidez do processo de implementagio do Pro-
grama de Navegacdo, embora a consolidagdo do Programa
tenha exigido empenho técnico e dedicagdo continua dos
envolvidos. Portanto, conclui-se que o sucesso do modelo
reside na sua natureza centrada na pessoa e respeitando a
individualidade do paciente em um cenario de alta comple-
xidade.

Por fim, este relato demonstra a aplicabilidade da na-
vegacao de pacientes como ferramenta de melhoria assis-
tencial e ratifica o enfermeiro como ator-chave na gestao
desses Programas. Para tal, reforca-se a necessidade de
o profissional reunir competéncias clinicas e gerenciais
solidas, garantindo a efetividade e a sustentabilidade da
navegacao no sistema de saude.
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